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PREFEITURA EDITAL 01/2017 - NiVEL SUPERIOR
DE_E_IVIHOPOI.IS
Cidude Do MEDICO AUDITOR
NOME DO CANDIDATO ASSINATURA DO CANDIDATO RG DO CANDIDATO

LEIA COM ATENGAO AS INSTRUGOES ABAIXO
INSTRUGOES GERAIS

I.  Nesta prova, vocé encontrara 06 (seis) paginas numeradas sequencialmente, contendo 40 (quarenta) questdes objetivas
correspondentes as seguintes disciplinas: Lingua Portuguesa (10 questdes), Conhecimentos Gerais (10 questdes) e
Conhecimentos Especificos (20 questdes).

Il. Verifique se seu nome e nimero de inscrigdo estdo corretos no cartdo de respostas. Se houver erro, notifique o fiscal.

lll. Verifique se o caderno de provas se refere ao cargo para o qual vocé se inscreveu. Caso o cargo esteja divergente,
solicite ao fiscal de sala para que tome as providéncias cabiveis, pois ndo serdo aceitas reclamacdes posteriores nesse
sentido.

IV. Assine e preencha o cartdo de respostas nos locais indicados, com caneta azul ou preta.

V. Verifique se a impressao, a paginacdo e a numeragao das questdes estao corretas. Caso observe qualquer erro, notifique
o fiscal.

VI. Marque o cartdo de respostas cobrindo fortemente o espago correspondente a letra a ser assinalada, conforme o exemplo
no préprio cartdo de respostas.

VII. A leitora 6ptica néo registrara as respostas em que houver falta de nitidez e/ou marcacao de mais de uma alternativa.

VIII. O cartéo de respostas ndo pode ser dobrado, amassado, rasurado ou manchado. Exceto sua assinatura, nada deve ser
escrito ou registrado fora dos locais destinados as respostas.

IX. Ao terminar a prova, entregue ao fiscal o cartdo de respostas e este caderno. As observagdes ou marcagdes registradas
no caderno ndo serao levadas em consideragao.

X. Vocé dispde de 03h30m (irés horas e trinta minutos) horas para fazer esta prova. Reserve os 20 (vinte) minutos finais
para marcar o cartdo de respostas.

XI. O candidato s6 podera retirar-se do setor de prova 01 (uma) hora apds seu inicio.
XlI. E terminantemente proibido o uso de telefone celular, pager ou similares.
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RASCUNHO




LINGUA PORTUGUESA

Texto

No Brasil, entre o “pode” e 0 “ndo pode”, encontramos um
“jeito”, ou seja, uma forma de conciliar todos os interesses,
criando uma relagao aceitavel entre o solicitante, o funcionario-
autoridade e a lei universal. Geralmente, isso se da quando
as motivacgoes profundas de ambas as partes sdo conhecidas;
ou imediatamente, quando ambos descobrem um elo em
comum banal (torcer pelo mesmo time) ou especial (um amigo
comum, uma instituigdo pela qual ambos passaram ou o
fato de se ter nascido na mesma cidade). A verdade é que a
invocacao da relagao pessoal, da regionalidade, do gosto, da
religido e de outros fatores externos aquela situagéo podera
provocar uma resolugao satisfatéria ou menos injusta. Essa é
a forma tipica do “jeitinho”. Uma de suas primeiras regras é
ndo usar o argumento igualmente autoritario, o que também
pode ocorrer, mas que leva a um refor¢co da ma vontade do
funcionario. De fato, quando se deseja utilizar o argumento da
autoridade contra o funcionario, o jeitinho € um ato de forca
que no Brasil é conhecido como o “Sabe com quem esta
falando?”, em que ndo se busca uma igualdade simpatica ou
uma relagdo continua com o agente da lei atras do balcdo, mas
uma hierarquizagéo inapelavel entre o usuario e o atendente.
De modo que, diante do “n&o pode” do funcionario, encontra-se
um “ndo pode do nao pode” feito pela invocagéo do “Sabe com
quem vocé esta falando?”. De qualquer modo, um jeito foi dado.
“Jeitinho” e “Vocé sabe com quem esta falando?” sdo os dois
polos de uma mesma situagcdo. Um é um modo harmonioso
de resolver a disputa; o outro, um modo conflituoso e direto
de realizar a mesma coisa. O “jeitinho” tem muito de cantada,
de harmonizagdo de interesses opostos, tal como quando
uma mulher encontra um homem e ambos, interessados num
encontro roméantico, devem discutir a forma que o encontro
devera assumir. O “Sabe com quem esta falando?”, por seu
lado, afirma um estilo em que a autoridade é reafirmada , mas
com a indicacao de que o sistema é escalonado e ndo tem uma
finalidade muito certa ou precisa. Ha sempre outra autoridade,
ainda mais alta, a quem se podera recorrer. E assim as cartas
sao lancadas.

(DAMATTA, Roberto. O modo de navegagéao social: a malandragem
e o “jeitinho”. O que faz o brasil, Brasil?. Rio de Janeiro: Rocco,
1884. P79-89, (Adaptado) .

1) Ao afirmar ‘No Brasil, entre o “pode” e o “ndo pode”,
encontramos um “jeito”’, para a sustentagcido da sua
tese o autor faz uso de duas estratégias argumentativas
que podem ser identificadas como:

a) exemplificacado e repeticao de ideias.

b) postura objetiva e desconstrucao de tese.

c) generalizagéo e inclusao do emissor no discurso.
d) autoquestionamento e conformidade.

2) Ao estabelecer uma distingdo entre o “Jeitinho” e o
“Vocé sabe com quem esta falando?”, o autor mostra
que, em sua opinidao, ambos sao:

a) praticas que fazem uso da hierarquizagdo como
mecanismo de obteng¢ao de beneficios.

b) formas de evidenciar uma critica clara aos sistemas das
instituicbes em geral.

c) meios regulamentados que solicitam a denuncia dos
envolvidos nas praticas.

d) estratégias diferenciadas que visam a driblar regras ou
mecanismos protocolares.

Considere o fragmento abaixo para responder as
questoes 3, 4 e 5 seguintes.

“A verdade é que a invocagéo da relagao pessoal, da
regionalidade, do gosto, da religido e de outros fatores
externos aquela situagcdo podera provocar uma resolugao
satisfatoria ou menos injusta.”

3) Em periodos mais longos, deve-se reforgar o cuidado
para a analise de suas partes. Nesse sentido, percebe-
se que a segunda oragao é subordinada a primeira e
deve ser classificada como:

a) substantiva predicativa.
b) adverbial concessiva.
c) adjetiva restritiva.

d) adverbial causal.

4) A locugéao verbal destacada no trecho permite inferir,
por parte do enunciador, uma expressao de:

a) possibilidade.
b) submisséo.
c) desinteresse.
d) convicgéo.

5) Cumprem papel caracterizador, podendo ser
classificados como adjetivos, todos os vocabulos
abaixo, EXCETO:

a) “pessoal’.
b) “externos”.
c) “menos”.
d) “injusta”.

6) Em “Ha sempre outra autoridade, ainda mais alta,”,
o emprego do singular na forma verbal em destaque
deve-se:

a) aimpessoalidade do verbo “haver” no contexto.

b) a concordancia entre o verbo e o sujeito “autoridade”.
c) ao emprego do advérbio sempre com sentido atemporal.
d) ao sujeito desinencial subentendido pelo verbo “haver”.

7) Na ultima frase do texto, o autor faz uso de uma ideia
que confere a conclusdao um sentido figurado que deve
ser entendido como uma:

a) hipérbole.
b) metafora.
c) antitese.
d) prosopopeia.

8) No fragmento “Um é um modo harmonioso de
resolver a disputa; o outro, um modo conflituoso
e direto de realizar a mesma coisa.”, o autor faz uso
das construgdes em destaque que se encontram em
paralelismo sintatico. A estratégia coesiva ilustrada
nesse procedimento é o emprego de:
a) um termo sinénimo, equivalente.
b) uma expressao de sentido mais abrangente.
¢) um hiponimo de carater mais especifico.
d) uma nominalizagéo de forma verbal.

9) No inicio do texto, o emprego da virgula que segue a
expressao “No Brasil” deve ser justificado por tratar-
se de:

a) uma oragao intercalada.

b) um aposto ilustrativo de lugar.

c) um objeto anteposto ao verbo que complementa.
d) um adjunto adverbial deslocado da ordem direta.
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10) No trecho “A verdade é que a invocagao da relagao
pessoal”’, aponta-se uma “verdade” que se propode
inquestionavel. Esse sentido é atribuido em fung¢ao do
seguinte recurso linguistico:

a) a conjungao “que”.

b) a auséncia de virgulas.
c) o primeiro artigo definido.
d) a omissao do sujeito.

CONHECIMENTOS GERAIS

11) Em janeiro de 2018, um pais europeu assumiu pela
primeira vez na histéria a presidéncia semestral do
Conselho da Uniao Europeia (EU). O pais em questao,
que presidira o Conselho de janeiro a junho/2018, é:

a) Bulgaria
b) Portugal
c) Noruega
d) Croacia

12) O acordo firmado entre paises europeus que entrou em
vigor em 1995, que é um dos mais importantes pilares
da Uniao Europeia (EU), e que trata sobre uma politica
de abertura de fronteiras entre os paises signatarios
e permite a livre circulagcao de pessoas denomina-se
Acordo de:

a) Maastricht
b) Roma
c) Lisboa
d) Schengen

13) “Um novo ataque de sequestro de dados (ransomware)
afetou paises do Leste Europeu na manha desta quarta-
feira, 25, e comeca a se espalhar pelo mundo. O ataque
afetou as redes do aeroporto de Odessa, na Ucrania,
do metré de Kiev e alguns bancos russos, reportaram
empresas de seguranga e o banco central russo. Além
disso, ja ha casos afetando computadores em paises
como Turquia, Alemanha, EUA e Coreia do Sul.”

(Fonte: O Estadao - 25/10/2017 - adaptado)

O nome do virus responsavel pelo ataque cibernético
mencionado no texto acima, que afetou paises do Leste
Europeu em 25/10/2017, é:

a) Wanna Cry

b) NotPetya

c) Bad Rabbit

d) Lazarus

14) O presidente Juan Manuel Santos, empossou nesta
segunda-feira (15) os magistrados do sistema especial
de justica surgido do acordo de paz com a ex-guerrilha
FARC e que julgara os crimes mais graves do conflito
armado. “Alcangamos um modelo sem impunidade
para os crimes internacionais e contra a humanidade,
que também respeita nossa Constituicdo e nossas leis,
e os tratados internacionais sobre o tema”, assinalou o
presidente durante a ceriménia na sede do governo.

(Fonte - Revista Isto E - 15.01.18 - adaptado)

FARC é um grupo guerrilheiro criado em 1964, por
Pedro Antonio Marin (também conhecido como
Manuel Marulanda Vélez), que desenvolveu suas
atividades na/no:

a) Equador

b) Colémbia
c) Venezuela
d) Chile

15) “Serrelator daLava-jato mexeu narotina do ministro que
mantinha habitos simples e era de poucos holofotes.
O novo relator, que ocupa hoje o gabinete que era de
Teori Zavaski, ex-relator da Lava-jato que morreu na
queda de um avido, nao pode mais almogar com os
funcionarios no bandejao do STF, esta sempre com
segurancgas, viaja menos para ver a familia, e tem tido
menos tempo para ler algo que nao seja relacionado
com o maior caso de corrupg¢ao do pais.”
(Fonte - Globo CBN - 01/06/2017)

O relator da Operacgao Lava Jato no Supremo Tribunal
Federal mencionado no texto, que substituiu Teori
Zavaski, é:

a) Luiz Fux

b) Jo&o Pedro Gebran Neto

c¢) Luiz Edson Fachin

d) José Antonio Dias Toffoli

16) Em 2018, o governo quer conceder a iniciativa privada a
exploracgao do turismo em trés parques nacionais. Hoje,
apenas quatro parques brasileiros contam com esse
tipo de servigo. O primeiro parque nacional no Brasil
com manutencido e servigos concedidos a iniciativa
privada é o:

a) Parque Nacional Marinho de Fernando de Noronha
b) Parque Nacional do Iguagu
¢) Parque Nacional da Chapada Diamantina

d) Parque Nacional da Serra da Capivara

17) “A Prefeitura de Manaus decretou situagcdo de
emergencial social devido ao intenso processo de
imigracdo dos indigenas da etnia Warao para capital
amazonense. Grupos estido acampados em viaduto
e na Rodoviaria de Manaus. A crise econdmica e a
falta de alimentos fizeram com que indigenas nativos
deixassem o seu pais. Mais de 400 indios estdo na
capital do Amazonas.”

(Fonte - Globo CBN - 01/06/2017 — ADAPTADO)

Os indigenas da etnia Warao que estao imigrando para
o Brasil, estdo fugindo da crise politico-econdémica de
seu pais de origem que é:

a) AVenezuela

b) O Equador

c) A Guiana Francesa

d) O Suriname

18) “Além do escandalo de doping envolvendo atletas
russos e a crise da baixa venda de ingressos, o Comité
organizador da Olimpiada de Inverno de 2018, tem
outra grande preocupacgdo: o frio. De acordo com os
organizadores do evento, que iniciara em fevereiro, a
abertura da competicdo sera a mais fria dos ultimos 20
anos.”

(Fonte: IG Esportes - 08/12/2017 - adaptado)

Os Jogos Olimpicos de Inverno de 2018 ocorreram em:
a) Sapporo, Japao

b) Pequim, China

c) Sochi, Russia

d) PyeongChang, na Coreia do Sul
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19) “O empresario e idealizador do Instituto Inhotim,
Bernardo Paz, foi condenado a nove anos e trés meses
de prisao por lavagem de dinheiro. A irma dele, Virginia
Paz, foi condenada pelo mesmo crime a cinco anos e
trés meses, em regime semiaberto. O Instituto é um dos
maiores museus a céu aberto do mundo, sede de um
dos acervos de arte contemporanea mais importantes
do Brasil.”

(Fonte: G1 - 16/11/2017 - Adaptado)
O Instituto Inhotim, fundado em 2006, localiza-se no
estado brasileiro:
a) Da Bahia
b) Do Acre
c) De Minas Gerais
d) Do Rio Grande do Sul

20) O brasileiro Luiz Gabriel Tiago é um dos indicados de
2018 para um prémio internacional muito importante,
por criar o projeto Pontinho de Luz que atua no combate
a fome em regides de alta vulnerabilidade.

Pontinho de Luz é uma rede de solidariedade que
conta com 35 mil pessoas, responsaveis por agoées
sociais realizadas no Brasil e no exterior, com recursos
arrecadados por treinamentos e doagoes.

O prémio para o qual Luiz Gabriel Tiago recebeu a
indicagdo para o ano de 2018 é:

a) O prémio Here For Good

b) O prémio Indira Gandhi

c) O prémio Mundial de Alimentagao

d) O prémio Nobel Da Paz

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

21) Conforme MANUAL DE NORMAS DE AUDITORIA, do
Ministério da Saude, de 1998, assinale a alternativa que
nao apresenta finalidades da Auditoria.

a) Aferir a preservagdo dos padroes estabelecidos e
proceder o levantamento de dados que permitam ao
Sistema Nacional de Auditoria conhecer a qualidade, a
quantidade, os custos e os gastos da atencao a saude

b) Avaliar subjetivamente os elementos componentes dos
processos da instituicdo, servigo ou sistema auditado,
objetivando a melhoria dos procedimentos, através da
deteccao de desvios dos padrdes estabelecidos

c) Avaliar a qualidade, a propriedade e a efetividade dos
servicos de saude prestados a populagao, visando a
melhoria progressiva da assisténcia a saude

d) Produzir informagdes para subsidiar o planejamento
das agbes que contribuam para o aperfeicoamento do
SUS e para a satisfagao do usuario

22) Conforme MANUAL DE NORMAS DE AUDITORIA, do
Ministério da Saude, de 1998, assinale a alternativa que
apresenta corretamente os requisitos do auditor:

a) Dependéncia, Subordinagéo e Parcialidade

b) Subjetividade, desconhecimento técnico e incapacidade
profissional

c) Desatualizagdo dos conhecimentos técnicos, auséncia
de cautela e de zélo

d) Comportamento ético com sigilo e discricao

23) Conforme Resolugdo do Conselho Federal de
Medicina de no. 1.673/03, em seu “Art. 1° — Adotar
como padrao minimo e ético de remuneracao dos
procedimentos médicos, para o Sistema de Saude
Suplementar, a Classificagdo Brasileira Hierarquizada
de Procedimentos Médicos, incluindo suas instrugées
gerais e valores.”.

Portanto, conforme a Resolugdao acima, assinale a
correta, para os atendimentos (retirar - de Urgéncia e
Emergéncia):

Portanto, conforme a Resolugdo acima, assinale a

alternativa correta, para os atendimentos:

a) Os atos médicos praticados em carater de urgéncia ou
emergéncia ndo terdo um acréscimo de trinta por cento
(30%) em seus portes nas algumas eventualidades

b) Os atendimentos contratados de acordo com esta
Classificagdo de Procedimentos ndo serdo realizados
em locais, dias e horarios preestabelecidos

c) Esta Classificacdo n&o constitui referéncia para
acomodagbes hospitalares coletivas (enfermaria ou
quartos com dois ou mais leitos)

d) Ao ato médico iniciado no periodo normal e concluido no
periodo de urgéncia/emergéncia, se aplica o acréscimo
de 30% quando mais da metade do procedimento for
realizado no horario de urgéncia/emergéncia

Considere a Classificagao Brasileira Hierarquizada de
Procedimentos Médicos, incluindo suas instrugdes gerais
e valores, para responder as questoes 24 a 29 seguintes.

24) No que interessa a VALORACAO DOS ATOS

CIRURGICOS, assinale a alternativa incorreta:

a) Quando previamente planejada, ou quando se verificar,
durante o ato cirurgico, a indicagao de atuar em varios
6rgaos ou regides ou em multiplas estruturas articulares
a partir da mesma via de acesso, a quantificagdo do
porte da cirurgia sera a que corresponder, por aquela
via, ao procedimento de maior porte, acrescido de 50%
do previsto para cada um dos demais atos médicos
praticados, desde que nao haja um cdédigo especifico
para o conjunto

b) Quando ocorrer mais de uma intervengéo por diferentes
vias de acesso, deve ser adicionado ao porte da cirurgia
considerada principal o equivalente a 70% do porte de
cada um dos demais atos praticados

c) Obedecem as normas acima as cirurgias bilaterais,
realizadas por diferentes incisdes (70%), ou pela mesma
incisao (50%)

d) Quando duas equipes distintas  realizarem
simultaneamente atos cirurgicos diferentes, as mesmas
dividirdao os procedimentos conforme os portes de
acordo com os procedimentos realizados e previstos
nesta Classificagao

25)No _que interessa a VALORACAO DOS ATOS

CIRURGICOS, assinale a alternativa correta:

a) Quando um ato cirurgico for parte integrante de outro,
valorar-se-a ndo o somatério do Conjunto, mas apenas
o procedimento principal

b) Nas cirurgias em criangas com peso inferior a 2,500g,
fica previsto decréscimo de 10% sobre o porte do
procedimento realizado

c) A valoragdo dos servigos prestados pelos médicos
auxiliares dos atos cirurgicos correspondera ao
percentual de 50% da valoracdo do porte do ato
praticado pelo cirurgido para o primeiro auxiliar, de 30%
para o segundo e terceiro auxiliares e, quando o caso
exigir, também para o quarto auxiliar

d) Quando uma equipe, num mesmo ato cirurgico, realizar
mais de um procedimento, o numero de auxiliares
sera igual ao previsto para o procedimento de menor
porte, e a valoragao do porte para os servigos desses
auxiliares sera calculada sobre a totalidade dos servigos
realizados pelo cirurgido
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26) No que interessa as CONDICOES DE INTERNAGAO,
assinale a alternativa incorreta:

a)

c)

Quando o paciente voluntariamente internar-se em
ACOMODACOES HOSPITALARES SUPERIORES,
diferentes das previstas no item 1.5 destas Instrugdes
e do previsto em seu plano de saude original, a
valoracdo do porte referente aos procedimentos sera
complementada por negociacdo entre o paciente
e o médico, servindo como referéncia o item 6.2
das Instrugcdes Gerais da Classificacdo Brasileira
Hierarquizada de Procedimentos Médicos

Para os planos superiores ofertados por operadoras,
diferentemente do previsto no citado item 1.5, fica prevista
a valoragdo do porte pelo dobro de sua quantificagéo,
nos casos de pacientes internados em apartamento ou
quarto privativo, em “hospital-dia” ou UTI

N&o estdo sujeitos as condigbes deste item os atos
médicos do capitulo IV (Diagndsticos e Terapéuticos),
exceto quando previstos em observagdes especificas
do capitulo

Eventuais acordos operacionais entre operadoras
de servicos de saude e hospitais podem diminuir a
quantificacdo dos portes estabelecidos para equipe
médica, observados os itens acima (6.1 € 6.2)

27) No que interessa aos PROCEDIMENTOS GERAIS,
assinale a alternativa correta:

a)

A consulta de oftalmologia padrdao n&o inclui:
anamnese, refragdo, inspe¢ao das pupilas, acuidade
visual, retinoscopia e ceratometria, fundoscopia,
biomicroscopia do segmento anterior, exame sumario
da motilidade ocular e do senso cromatico

No Atendimento ao recém-nascido em sala de parto
(parto normal ou operatério de alto risco) ndo estéo
inclusos manobras de reanimagdo com uso de O2 sob
pressao positiva e/ou entubacao traqueal

Nos portes indicados para o plantonista de UTI ndo estéao
incluidos: dialise, acesso vascular para hemodialise,
implante de marcapasso, traqueostomia. Estao incluidos:
intubacao, monitorizagdes clinicas com ou sem auxilio de
equipamentos, desfibrilagdo e puncgao venosa (intracath)
No aconselhamento genético ndo estéo incluidos o ato
médico de avaliagdo de cada caso e condutas cabiveis,
incluindo todas as consultas, do paciente e nucleo familiar,
para esclarecimento do diagnéstico e prognéstico

28) No que interessa aos PROCEDIMENTOS CIRURGICOS
E INVASIVOS, assinale a alternativa incorreta:

a)

Nos portes atribuidos aos procedimentos ortopédicos e
traumatologicos ja esta incluida a primeira imobilizagao.
Em se tratando de entorses, contusdes e distensdes
musculares, a valoragdo do ato correspondera a
consulta acrescida da imobilizagéo realizada

Revisdo de coto de amputagdo, equivale ao mesmo
valor do porte estipulado para a amputacdo do mesmo
segmento, com direito a 1 auxiliar

Nas cirurgias videoartroscopicas quando houver a
necessidade de atuar em mais de uma estrutura
articular, procedimentos intra-articulares poderdo ser
associados para conclusao do ato operatério até um
limite de trés por articulagao

Os procedimentos extra-articulares poderdo ser
associados a qualquer procedimento ou associagbes
de procedimentos intra-articulares desta lista para
conclusdo em bom termo do ato médico cirurgico
(retirada e transposi¢cdes tendineas, retirada e
transposicdes osteocondrais, osteotomias). Exclui a
captura e transposigao de enxertos, que devem ser
cobrados em codigo especifico

29) No que interessa aos PROCEDIMENTOS CIRURGICOS E
INVASIVOS, de Cirurgia Cardiaca, assinale a alternativa
correta:

a)

d)

Referente ao codigo 3.09.12.29-6: “Implante por Cateter
de Bioproétese Valvar Adrtica — TAVI” esta condicionado
a Diretriz de Utilizagao Terapéutica (DUT). Além disto,
O cadigo 3.09.12.24-5 Valvoplastia percuténea por via
arterial ou venosa, ndo pode ser utilizado em adigéo ao
Implante por Cateter de Bioprétese Valvar Adrtica para
fins de valoragéo do porte dos servigos realizados pela
equipe médica

Nos casos de Cirurgias para Correcdo de Defeitos
congénitos, Valvoplastias, Coronariopatias e outros
procedimentos cardiacos, nado estdo inclusos os
cadigos referentes a tratamento cirrgico de varizes (se
necessario), instalagdo de marcapasso epimiocardico
temporario, Drenagem de pericardio, colocagdo de
cateter intracavitario para monitorizagdo hemodinamica,
toracostomia com drenagem fechada, cateterismo
vesical, assisténcia cardiolégica per operatoria e
cardioversao eletiva

N&o ha acréscimos diferenciados quando for utilizado
enxerto venoso ou arterial

Nos casos de Cirurgias para Correcdo de Defeitos
congénitos, Valvoplastias, Coronariopatias e outros
procedimentos cardiacos nao estao inclusos os cédigos
correspondentes a Intalagdo do Circuito de CEC,
dissecgao de veia com colocagao de cateter venoso,
cateterismo de artéria radial — para PAM e Instalagdo de
Circuito de CEC em criangas de baixo peso

Considere o Cédigo de Etica Médica (Resolugdo CFM
n° 1931, de 17 de setembro de 2009) para responder as
questdes 30 a 35.

30) Conforme CODIGO DE ETICA MEDICA (Resolugdo CFM
no. 1931, de 17 de setembro 2009), assinale a alternativa
incorreta:

a)

d)

Este Cddigo de Etica Médica é composto de 25
principios fundamentais do exercicio da Medicina,
10 normas diceoldgicas, 118 normas deontoldgicas e
quatro disposi¢des gerais

Para exercer a Medicina com honra e dignidade, o
meédico necessita ter boas condi¢des de trabalho e ser
remunerado de forma justa

O médico guardara sigilo a respeito das informacdes
de que detenha conhecimento no desempenho de suas
fungdes, com excegdo dos casos previstos em lei

Nas situagdes clinicas irreversiveis e terminais, o médico
mantera a realizagdo de procedimentos diagnosticos e
terapéuticos e propiciara aos pacientes sob sua atengao
todos os cuidados paliativos apropriados

31) Assinale a alternativa correta com base no Capitulo
RESPONSABILIDADE PROFISSIONAL:

a)

b)

c)

d)
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E permitido ao médico: Causar dano ao paciente,
por agdo ou omissdo, caracterizavel como impericia,
imprudéncia ou negligéncia

E permitido ao médico: Delegar a outros profissionais
atos ou atribuicdes exclusivos da profissdo médica

E vedado ao médico: Deixar de atender em setores de
urgéncia e emergéncia, quando for de sua obrigacao
fazé-lo, expondo a risco a vida de pacientes, mesmo
respaldado por decisdo majoritaria da categoria

E permitido ao médico: Receitar, atestar ou emitir laudos
de forma secreta ou ilegivel, sem a devida identificacéo
de seu numero de registro no Conselho Regional de
Medicina da sua jurisdicdo, bem como assinar em
branco folhas de receituarios, atestados, laudos ou
quaisquer outros documentos médicos



32) Assinale a alternativa incorreta com base no Capitulo

Relacionamento com pacientes e familiares:

a) E vedado ao médico: Deixar de atender paciente que
procure seus cuidados profissionais em casos de
urgéncia ou emergéncia, quando nao haja outro médico
ou servico medico em condi¢Ges de fazé-lo

b) E vedado ao médico: Deixar de informar ao paciente o
diagndstico, o progndstico, os riscos e os objetivos do
tratamento, mesmo quando a comunicacgao direta possa
lhe provocar dano

c) E vedado ao médico: Exagerar a gravidade do
diagnéstico ou do prognéstico, complicar a terapéutica
ou exceder-se no numero de visitas, consultas ou
quaisquer outros procedimentos medicos

d) E vedado ao médico: Opor-se a realizacdo de junta
meédica ou segunda opinido solicitada pelo paciente ou
por seu representante legal

33) Assinale a alternativa correta com base no Capitulo

Relagao entre médicos:

a) E vedado ao médico: Respeitar a prescricdo ou o
tratamento de paciente, determinados por outro médico,
mesmo quando em fungao de auditoria, salvo em situagao
de indiscutivel beneficio para o paciente, devendo
comunicar imediatamente o fato ao medico responsavel

b) E permitido ao médico: Deixar de encaminhar o paciente
que Ihe foi enviado para procedimento especializado de
volta ao médico assistente e, na ocasido, fornecer-lhe
as devidas informagdes sobre o ocorrido no periodo em
que por ele se responsabilizou

c) E permitido ao médico: Deixar de fornecer a outro médico
informacgdes sobre o quadro clinico de paciente, desde
que autorizado por este ou por seu representante legal

d) E permitido ao médico: Utilizar-se de sua posigao
hierarquica para impedir que seus subordinados atuem
dentro dos principios éticos

34) Assinale a alternativa incorreta com base no Capitulo

Remuneracéo Profissional:

a) E vedado ao médico: Nao permitir a inclusdo de nomes
de profissionais que nao participaram do ato médico
para efeito de cobranca de honorarios

b) E vedado ao médico: Oferecer ou aceitar remuneragao
ou vantagens por paciente encaminhado ou recebido,
bem como por atendimentos n&o prestados

c) E vedado ao médico: Cobrar honorarios de paciente
assistido em instituicdo que se destina a prestacao de
servigos publicos, ou receber remuneragao de paciente
como complemento de salario ou de honorarios

d) E vedado ao médico: Exercer a profissdo com interacao
ou dependéncia de farmacia, industria farmacéutica,
optica ou qualquer organizacao destinada a fabricagéo,
manipulagéo, promogao ou comercializa¢do de produtos
de prescricdo médica, qualquer que seja sua natureza

35) Assinale a alternativa correta com base no Capitulo

Auditoria e Pericia Médica:

a) E permitido ao médico: Assinar laudos periciais,
auditoriais ou de verificacdo médico-legal quando n&o
tenha realizado pessoalmente o exame

b) E vedado ao médico: Intervir, quando em fungao
de auditor, assistente técnico ou perito, nos atos
profissionais de outro médico, ou fazer qualquer
apreciagéo em presenga do examinado

c) E permitido ao médico: Receber remuneragao ou
gratificagao por valores vinculados a glosa ou ao sucesso
da causa, quando na funcéo de perito ou de auditor

d) E permitido ao médico: Deixar de atuar com absoluta
isengdo quando designado para servir como perito ou
como auditor, bem como ultrapassar os limites de suas
atribuicdes e de sua competéncia

36) Assinale a alternativa incorreta com base na Lei de n°
12.842, de 10 de Julho de 2013, também chamada de Lei
do Ato Médico:

a) O médico integrante da equipe de saude que assiste o
individuo ou a coletividade atuara em mutua colaboracéo
com os demais profissionais de saude que a compdem

b) Sao atividades privativas do médico: execugdo de
sedagao profunda, bloqueios anestésicos e anestesia
geral

c) Sao atividades privativas do médico: indicagdo de
internacao e alta médica nos servigos de atengéo a saude

d) S&o atividades privativas do médico: prescricado de
orteses e proéteses oftalmolégicas

37) Conforme o MINISTERIO DA SAUDE, AGENCIA
NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA (ANVISA),
sua DIRETORIA COLEGIADA em sua RESOLUCAO
N° 11, DE 13 DE MARGCO DE 2014, publicada no Diario
Oficial da Unido de 14/03/2014 (n° 50, Secédo 1, pag. 40)
que dispoe sobre os Requisitos de Boas Praticas de
Funcionamento para os Servigos de Didlise e da outras
providéncias, analise as afirmativas abaixo, dé valores
Verdadeiro (V) ou Falso (F) a respeito do “Art. 27” é
vedado o reuso de dialisadores:

( )sem aindicagao na rotulagem de “proibido reprocessar”

( )gue ndo possuam capilares com membrana
biocompativel

( )de paciente sem sorologia positiva para hepatite B,
hepatite C (tratados ou ndo) e HIV

( )de paciente sem sorologia desconhecida para hepatite
B, Ce HIV

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia

correta de cima para baixo.

a) F,V,VF

b) F,V, F,

c) V,V,F

d) V,FV,

F
F
V

38) Ainda na mesma Resolug¢ao acima citada, em sua Se¢ao
V - Dos Dialisadores e Linhas Arteriais e Venosas,
assinale a alternativa incorreta:

a) Art. 26 - E vedado o reuso de linhas arteriais e venosas
utilizadas em todos os procedimentos hemodialiticos

b) Art. 28 - Os dialisadores podem ser utilizados para o
mesmo paciente no maximo 20 (vinte) vezes, apds ser
submetido ao processamento automatico, observando-
se a medida minima permitida do volume interno das
fibras

c) Art. 35 - O profissional do servico ndo necessita
apresentar ao paciente o dialisador, devidamente
identificado com o registro da data do primeiro uso,
antes de ser submetido a hemodialise
Paragrafo unico - O registro da utilizagdo de um novo
dialisador deve ser assinado pelo paciente e mantido no
prontuario do mesmo

d) Art. 34 - Os dialisadores processados devem ser
acondicionados em recipiente individualizado, com
tampa, limpo e desinfetado
Paragrafo unico - O dialisador e o recipiente de
acondicionamento devem possuir identificagao legivel,
com nome completo do paciente ou outros mecanismos
que impegam a troca
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39) Conforme o MINISTERIO DA SAUDE, AGENCIA

NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA(ANVISA), sua

DIRETORIA COLEGIADA RESOLUCAO RDC N° 51, DE

7 DE NOVEMBRO DE 2013, Publicada no Diario Oficial

da Uniao n° 221, de 13 de novembro de 2013, Secéao

1, pagina 125., em seu Art. 1°, assinale a alternativa

correta:

a) Hepatite B (HBV): 1 (um)teste para detecgao do antigeno
de superficie do virus da hepatite B (HBsAg) e 1(um)
teste para deteccao de anticorpo contra o capsideo do
virus da hepatite B (anti-HBc), sem pesquisa de IgG ou
IgG + IgM

b) Hepatite C: Nao ha necessidade de 2(dois) testes em
paralelo: sendo 1 (um) teste para detec¢ao de anticorpo
anti-HCV ou para detecgdo combinada de antigeno/
anticorpo; e 1(um) teste para detecgao de acido nucleico
do virus HCV por técnica de biologia molecular

c) HIV 1 e 2: Nao h& necessidade de 2(dois) testes em
paralelo: sendo 1(um) teste para detecgéo de anticorpo
anti-HIV (que inclua a detecgédo do grupo O) ou 1(um)
teste para deteccdo combinada de antigeno/anticorpo
(que inclua a detecgao do grupo O); e 1(um) teste para
detecgao de acido nucleico do virus HIV por técnica de
biologia molecular

d) Nas regides endémicas de malaria com transmissao
ativa deve ser realizado a detec¢do de plasmaédio ou
antigenos plasmodiais
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40) Conforme o MINISTERIO DA SAUDE, AGENCIA

NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA (ANVISA) sua

DIRETORIA COLEGIADA , RESOLUGAO - RDC N° 34, DE

11 DE JUNHO DE 2014, Dlspoe sobre as Boas Pratlcas

no Ciclo do Sangue, em seu Art. 129. O servigo de

hemoterapia deve realizar testes imunohematolégicos
pré-transfusionais segundo os critérios estabelecidos
pelo Ministério da Saude.

§ 1° Sao testes imuno-hematolégicos pré-transfusionais

obrigatérios para transfusdao de hemocomponentes

eritrocitarios e granulécicos:

Assinale a alternativa incorreta.

a) | - retipagem ABO do sangue do doador

b) II - retipagem Rh(D) do sangue do doador classificado
como Rh(D) negativo, sendo necesséria a repeticdo de
pesquisa de D “fraco”

c) Il - tipagem ABO (direta e reversa), determinagao do
fator Rh(D), incluindo pesquisa de D “fraco” e pesquisa
de anticorpos irregulares (PAI) no sangue do receptor

d) IV - prova de compatibilidade, entre as hemacias do
doador e o soro ou plasma do receptor



